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Kozlac (Arum Maculatum) – nenamjerno 
otrovanje dvoje djece: prikaz slučaja
Iva Sorić, Ana Klanac, Jasmina Friganović-Huljev*
Nenamjerno otrovanje biljkama nerijetko susrećemo u svakodnevnoj praksi, posebice u pedijatrijskoj populaciji. Kozlac (latinski 
Arum Maculatum) jedan je od rijetko opisanih uzroka otrovanja, a uz mnogobrojne simptome može dovesti i do smrtnog ishoda. 
Najvažniji toksin kozlaca je cijanoglikozid triglohinin koji dovodi do klasičnih simptoma otrovanja cijanidima, a zahtijeva specifi čni 
antidot. U ovom radu prikazujemo dvoje maloljetnih pacijenata, 13-godišnjeg dječaka i njegovu 11-godišnju sestru, koji su slučajno 
pojeli nepoznatu količinu listova kozlaca. Prezentirali su se ranim simptomima otrovanja ovom biljkom koji uključuju žarenje u usnoj 
šupljini i prsištu te smetnje gutanja. Navedeni simptomi posljedica su djelovanja kristala kalcijeva oksalata u listovima kozlaca koji 
djeluju lokalno nadražujuće, a oštećujući kožno-sluzničku barijeru omogućuju ulazak ostalih toksina u organizam. Liječeni su, uz 
simptomatsku terapiju, aktivnim ugljenom, te su 24 sata opservirani kako bi se navrijeme uočili znakovi otrovanja cijanidima kao što 
su dispneja, poremećaji srčanog ritma te različiti neurološki poremećaji. Nasreću, djeca nisu razvila kasne simptome otrovanja, što 
pripisujemo činjenici da je biljka prethodno bila skuhana, a toksični cijanoglikozid u njenom sastavu je termolabilan. Cilj ovog pri-
kaza je uputiti na mogućnost otrovanja kozlacem, objasniti kompleksnu simptomatologiju do koje takvo otrovanje dovodi te liječe-
nje koje takav pacijent zahtijeva.
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UVOD
Kozlac (latinski Arum) je rod višegodišnjih biljaka iz istoime-
ne porodice kozlaca (Araceae). Opisane su 32 vrste, a na 
 našem području rastu obični ili pjegavi kozlac (Arum macu-
latum) i veliki kozlac (Arum italicum). Vrijeme cvatnje je od 
travnja do lipnja. Svi dijelovi biljke su toksični (1, 2). Prvi pri-
kaz slučaja otrovanja ovom biljkom, uključujući i jedan smrt-
ni, datira iz 1861. godine (3). Najčešće žrtve otrovanja u slu-
čajevima opisanim u literaturi su djeca, vjerojatno zbog pri-
mamljiva izgleda narančastih bobica (Slika 1). Čak i samo 
branje kozlaca, zbog kristala kalcijeva oksalata, može prouz-
ročiti oštećenje kože, a toksični spojevi time još brže prodiru 
u organizam.
Prvi znakovi otrovanja su jaka, nadražujuća upala sluznice 
usne šupljine i ždrijela, jaka žeđ, povraćanje i proljev. Kako se 
navedeni prvi simptomi pokazuju ubrzo nakon ingestije 
 kozlaca, pravodobnom dijagnozom možemo spriječiti naj-
teže posljedice otrovanja, neke od kojih su oteknuće grklja-
na, smetnje u radu srca, konvulzije, otežano disanje, a opisa-
ni su i smrtni ishodi. Dobro pomaže velika količina aktivnog 
ugljena koji veže na sebe toksične tvari iz biljke, a potom 
simptomatska i kauzalna terapija. 
PRIKAZ PACIJENATA
Trinaestogodišnji dječak i njegova dvije godine mlađa sestra 
došli su u naš hitni prijam s bolovima i žarenjem u grlu i 
 prsištu nastalim prije pola sata. Do tog trenutka nisu ništa 
teže bolovali. Anamnestički se saznaje da su se djeca na 
 navedene tegobe počela žaliti nekoliko minuta pošto su 
pojela nekoliko zalogaja ručka kod kuće. Također se saznaje 
da majka ima iste tegobe. Za ručak su jeli blitvu, no majka 
navodi kako je zamijetila da je nekolicina listova bila pjegava 
te ih je izdvojila (Slika 2), a ostatak skuhala. U somatskom 
statusu djece nalazimo samo hiperemiju usana, jezika i ždri-
jela te graničnu bradikardiju u djevojčice (srčana frekvencija 
141
PAEDIATR CROAT. 2018;62:140-4 SORIĆ I., KLANAC A., FRIGANOVIĆ-HULJEV J. KOZLAC (ARUM MACULATUM) – NENAMJERNO OTROVANJE DVOJE DJECE: PRIKAZ SLUČAJA.
58/min.). Acidobazni status je u oboje uredan (u dječaka: pH 
7,404, pCO
2
 4,97 kPa, pO
2
 9,22 kPa, HCO
3
- 23,1 mmol/L, BE 
-1,9; u djevojčice pH 7,440, pCO
2
 4,62 kPa, pO
2
 9,60 kPa, 
HCO
3
- 23,3 mmol/L, BE -2,1) kao i ostali laboratorijski nalazi, 
izuzevši blagu leukocitozu (leukociti u dječaka 12,7x109/L, u 
djevojčice 13,1x109/L; referentne vrijednosti: 4,4-11,6x109/L).
U međuvremenu je majka donijela odvojene listove biljke 
koja je potom uz pomoć inženjera hortikulture identifi cira-
na kao kozlac. Kontaktiran je Centar za kontrolu otrovanja 
koji navodi moguće posljedice ingestije biljke: jaka, nadra-
žujuća upala i oteknuće sluznice usne šupljine i ždrijela, 
 potom žeđ i slinjenje te poteškoće gutanja, povraćanje i 
proljev, nepravilan rad srca i smetnje pri mokrenju. Također 
navode da je najopasniji toksin kozlaca (triglohinin) termo-
labilan, te da s te strane, s obzirom na to da je blitva bila 
kuhana, ne očekujemo poteškoće. Vrijeme poluraspada nije 
poznato.
U naših pacijenata od navedenih simptoma uz žarenje u 
grlu i trbuhu, poslije se javio i proljev, no drugih simptoma 
nije bilo. Djeci je odmah ispran želudac i oboje su popili 
 aktivni ugljen. Opservirani su 24 sata, tijekom kojih su paren-
teralno rehidrirani, monitorirana je srčana akcija te je pra-
ćena diureza. Navedene tegobe su tijekom opservacije 
 regredirale, a nove se nisu javile, stoga su djeca idućeg dana 
otpuštena kući.
RASPRAVA
Toksičnost kozlaca je posljedica nekoliko njegovih sastojaka. 
Svi dijelovi biljke sadržavaju kristaliće (rafi de) kalcijeva oksa-
lata koji iritiraju i oštećuju kožu i sluznicu usne šupljine i grla, 
a potom i želuca i crijeva (4). Odatle nastaju i prvi simptomi: 
osjećaj žarenja u ustima, grlu i trbuhu, povraćanje i proljev, a 
uz hiperemiju može nastati i edem sluznica, što dovodi do 
otežanog disanja.
Uz kalcijev oksalat biljka sadrži i toksični cijanoglikozid tri-
glohinin (Slika 3) (5, 6). Cijanogeni glikozidi ili cijanoglikozidi 
su spojevi koji podliježu procesu cijanogeneze – dvostup-
noj enzimskoj reakciji, čiji je konačni produkt cijanovodik. 
ß-glikozidaza je enzim koji je i prirodno prisutan u biljci, ali 
odvojeno od cijanoglikozida, a producira ga i crijevna mi-
krofl ora. Prilikom probavljanja biljke u oštećenim biljnim tki-
vima ß-glikozidaza dolazi u kontakt s cijanoglikozidima te 
odcjepljuje šećer, stvarajući cijanohidrine (hidroksinitrile). 
Potonji se uz pomoć drugog enzima, hidroksinitril-liaze, ras-
padaju na cijanovodik i ketone (Slika 4). Cijanovodik u vode-
noj otopini daje cijanovodičnu kiselinu, a ona disocijacijom 




SLIKA 2A. Kozlac (Arum maculatum)
Prema: http://www.aphotofl ora.com/mon_arum_maculatum_lords_and_
ladies_cuckoo_pint.html
SLIKA 2B. Blitva (Beta vulgaris).
Prema: https://www.plantea.com.hr/blitva/p1010407/
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oslobađa cijanidne ione koji se apsorbiraju preko kože ili 
sluznica. Najveći dio apsorbiranih cijanida se uz pomoć en-
zima rodanaze (sulfur transferaze) i tiosulfata brzo konvertira 
u tiocijanat koji se potom izlučuje urinom. Ako se cijanidi 
brže apsorbiraju negoli metaboliziraju u tiocijanat, dio se u 
mitohondrijima veže za željezo citokrom-oksidaze te je inhi-
bira. Time je prekinut stanični respiratorni ciklus – nastaje 
citotoksična anoksija. Kao rezultat toga, oksihemoglobin ne 
može otpustiti kisik te se on ne može iskoristiti u stanicama, 
a nemogućnost oksidativnog metabolizma, posebice u 
 neuronima, dovodi do smrti stanica. Prvi znakovi otrovanja 
cijanidima se javljaju već nekoliko minuta nakon ingestije, a 
uključuju ubrzano duboko disanje, midrijazu, lakrimaciju, 
salivaciju, povraćanje i dijareju, enkoprezu i enurezu, hipo-
tenziju, tahikardiju, cijanozu, tremor, ataksiju, glavobolju, 
 vrtoglavicu, zbunjenost, konvulzije, a terminalni znakovi su 
usporeno disanje i naposljetku respiratorni arest. Akutna 
 letalna doza cijanovodika za čovjeka je 0,5-3,5 mg/kg tje-
lesne mase (7, 8, 9).
Toksičnost je dodatno pojačana različitim hlapljivim amini-
ma te alkaloidima i saponinima u sastavu biljke (aroin, aro-
nin, koniin,...) (10, 11). AMA (Arum maculatum aglutinin) je 
lektin izoliran iz kozlaca koji se veže na specifi čne ugljikohi-
drate (N-acetillaktozaminoglikane) na površini stanica, a 
 neurološki status, monitorirati rad srca i saturaciju kisikom 
kroz minimalno 24 sata (16). Zbog mogućnosti kasnijeg 
 nastanka simptoma parkinsonizma ili neuropsihijatrijskih 
poremećaja, preporučuje se obaviti kontrolni pregled za 
7-10 dana (17).
U liječenju akutnog otrovanja kozlacem svakako se prepo-
ručuje ispiranje želuca te davanje aktivnog ugljena unutar 
jednog sata od ingestije (tzv. zlatni sat). Za ublažavanje 
 prvih simptoma korisno je dati pripravke antihistaminika, a 
kod osjećaja žarenja sluznice usne šupljine lokalno primije-
niti kockice leda ili sladoled. Uporaba kortikosteroida, čak ni 
u slučaju nastanka laringealnog edema uzrokovanog oksa-
latima, nema dokazane učinkovitosti. Ako nalazi upućuju na 
trovanje cijanidima, treba održavati dišni put uz suplemen-
taciju kisikom i osigurati intravenski pristup te kontinuirano 
monitorirati vitalne funkcije, a preporučena terapija je intra-
vensko davanje otopine natrijeva nitrita i natrijeva tiosulfata. 
Nitriti pospješuju stvaranje methemoglobina koji vezuje 
 cijanide, stvarajući cijanomethemoglobin, te tako sprječava 
njihovo vezivanje na citokrom oksidazu. U slučaju methe-
moglobinemije (kod koncentracije veće od 20-30%) daje se 
metilensko modrilo. Tiosulfat s cijanidima stvara manje tok-
sični tiocijanat koji se potom izlučuje urinom (18). Kod pa-
cijenata sa simptomima otrovanja cijanidima može dati i 
studije su pokazale da aktivira makrofage u tkivima i djeluje 
kemotaktički na cirkulirajuće neutrofi le, stoga na dva načina 
pospješuje upalu i posljedični edem sluznica (12).
Među dijagnostičkim pretragama nužno je obratiti pozor-
nost na acidobazni status u kojem možemo očekivati, uz 
normalnu saturaciju kisikom arterijske krvi, povišenu satura-
ciju kisikom u venskoj krvi koja je svjetlocrvene boje baš 
zbog većeg sadržaja oksihemoglobina. Metabolička acido-
za s velikim anionskim procjepom, zbog prelaska stanica s 
aerobnog na anaerobni metabolizam, znak je značajnog 
otrovanja cijanidima. Iz istog razloga nalazimo povišene lak-
tate. Uz metaboličku acidozu, ako se javi apneja, možemo 
naći i znakove respiratorne acidoze (13, 14). Bitno je također 
pratiti rad srca, jer mogu nastati sinus bradikardija ili tahikar-
dija, AV blok, supraventrikularne ili ventrikularne aritmije 
(15). Djecu je potrebno opservirati, učestalo reevaluirati 
SLIKA 3. Triglohinin – struktura.
Prema: https://pubchem.ncbi.nlm.nih.gov/image/fl .html?cid=5281124
SLIKA 4. Cijanogeneza - dvostupna enzimska reakcija kojom iz cijanoglikozida nastaje cijanovodik.
Prema: https://vdocuments.mx/fi zioloski-aspekt-otpornosti-biljaka.html
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antidot Cyanokit (hidroksikobalamin) koji vezuje cijanide, 
stvarajući cijanokobalamin, a potonji se također izlučuje uri-
nom (19). 
ZAKLJUČAK
Kozlac je rijedak, ali potencijalno smrtonosan uzrok trova-
nja. U literaturi se spominje nekoliko slučajeva otrovanja 
ovom biljkom, posebice među pedijatrijskom populacijom 
(3, 4, 5, 20). Glavni toksični sastojci su kalcijev oksalat i cijano-
glikozid triglohinin, čije sinergijsko djelovanje može dovesti 
i do smrtnog ishoda. No oba spoja su termolabilna. U prika-
zanim slučajevima biljka je prethodno bila skuhana, pa sto-
ga, nasreću, nije bilo kasnih simptoma ni komplikacija. Una-
toč tome, s obzirom na to da raste i u našem podneblju, 
smatramo da je bitno poznavati ovu biljku i njene toksične 
učinke, te osnove liječenja.
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S U M M A R Y
The cuckoopint (Arum maculatum) – unintentional plant 
poisoning in two children: case report
Iva Sorić, Ana Klanac, Jasmina Friganović-Huljev
Unintentional plant poisoning is not so rare in everyday practice, especially in paediatric population. The cuckoopint (Arum macu-
latum L.) is one of rarely described causes of poisoning which can lead to numerous symptoms including fatal outcome. The most 
important cuckoopint toxin is cyanogenic glycoside triglochinin, which causes classic symptoms of cyanide poisoning and requires 
a specifi c antidote. In this case report, we describe the case of two minors, a 13-year-old boy and his 11-year-old sister, who uninten-
tionally ate the unknown amount of the cuckoopint leaves. They presented with early symptoms of the cuckoopint poisoning, which 
include burning sensation in the oral cavity and chest, as well as diffi  culties with swallowing. The mentioned symptoms are the 
consequence of calcium oxalate crystals in plant leaves, which cause local irritation. Moreover, these crystals allow other toxins enter 
the body by damaging the skin-mucosa barrier. Along with symptomatic therapy, the children were treated with active carbon and 
observed for 24 hours, so that signs of cyanide poisoning, such as dyspnoea, cardiac rhythm abnormalities and neurological disor-
ders, could be noticed on time. Fortunately, the children did not develop late poisoning symptoms, which we attributed to the fact 
that the plant had been previously cooked and the toxic component is thermolabile. The aim of this case report is to point to the 
possibility of cuckoopint poisoning, to explain complex symptomatology to which it can lead and the treatment required by such a 
patient.
Key words: ARUM MACULATUM; CYANIDES; CYANOGENIC GLYCOSIDES; CALCIUM OXALATE; POISONING
